

Bulletin d'adhésion
Projet "Je Soutiens un Jeune" Centre de Formation de l'École de la Deuxième Chance Gabon
Nom : ___________________________________________
Prénom : ___________________________________________
Adresse : ___________________________________________
Code postal : ________ Ville : ________________________
Pays : _____________________________________________
Adresse e-mail : _____________________________________
Téléphone : _________________________________________
Montant du don (en devise locale) : ____________________
Mode de paiement :
· Chèque (à l'ordre de l'École de la Deuxième Chance Gabon)
· Virement bancaire (Coordonnées bancaires disponibles sur demande)
· Cagnotte en ligne (https://www.onparticipe.fr/c/ecole-de-la-deuxieme-chance)
· Airtel Money (077 47 21 54)
· Espèces
· Autre (Précisez) : __________________________________
Je souhaite soutenir un jeune à travers le projet "Je Soutiens un Jeune" en faisant un don financier pour lui permettre d'accéder à une formation professionnelle de qualité. Je m'engage à contribuer activement à la réalisation de leur projet professionnel et à leur offrir une opportunité de réussite dans leur vie.
Date : _______________________
Signature : _______________________
Veuillez renvoyer ce bulletin d'adhésion dûment rempli à l'adresse mail suivante : ecole2cgabon@gmail.com
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